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De acuerdo con el propdsito de este boletin, el cual es
proporcionar informacién  periddica acerca de la
implementacién y funcionamiento del programa de
seguridad del paciente en la Unidad Oncologica
Surcolombiana y ofros temas de interés relacionados, se
presenta informacién correspondiente al primer trimestre del
ano 2016.

INFORMACION, EDUCACION Y COMUNICACION COMO

ESTRATEGIA DEL PROGRAMA DE SEGURIDAD DEL
PACIENTE

Consiste en la readlizacién de actividades educativas dirigidas
a los usuarios atendidos en la Unidad Oncologica, en la sala
de espera y salas de quimioterapias en temas de su interés, a
través de presentacion de ayudas  audiovisuales,
reforzamiento de conceptos y aclaracién de inquietudes.

Su objetivo es documentar e implementar las acciones de
Informacion, Educacién y Comunicacién dirigidas a los
pacientes de la Unidad Oncoldgica Surcolombiana, con el fin
de contribuir en la adherencia de los mismos al tratamiento
farmacolégico y no farmacoldgico, prevencion de
infecciones y en general cumplimiento del programa de
seguridad del paciente

Unidad Oncologica Surcolombiana S.A.S
Calle 9 No. 13- 24. Teléfono: 8718241 - 8715784
unidadoncosurcolombiana@hotmail.com
Neiva - Huila
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TABLA 1. INFORME ACTIVIDADES REALIZADAS IEC 2015-2016

FECHA

POBLACION
BENEFICIADA

TEMAS

MARZO-
DICIEMBRE
2015

629 pacientes y
familiares que se
encontraban en
sala de
quimioterapia

adulto, ninos y
sala de espera.

Manejo de residuos,
mitologia griega y frases
célebres, lectura libros de
superacion, CA de seno,
prevencion del CA de seno,
compromiso frente al
fratamiento infantil,
seguridad del paciente,
dieta y cdncer, CA infantil,
aufoimagen. Deberes vy
derechos de los usuarios,
prevencion de  caidas,
autoimagen, ley infantil,
prevencion de infecciones,
Quimioterapia, lavado de
manos

ENERO DE
2016-MARZO
2016

175 pacientes y
familiares que se
encontraban en
sala de
quimioterapia
adulto y ninos

Elementos de proteccion
personal, cdncer y dietaq,
clasificacién de residuos,
seguridad del paciente,
autoestima, mitos sobre el
cdncer, lavado de manos,
compromiso frente al
fratamiento,  deberes vy
derechos, autoimagen,
prevencion de infecciones

Fuente: Informes IEC Unidad Oncologica Surcolombiana

Los pacientes han mostrado interés y receptividad ante las
actividades realizadas.
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UNIDAD FUNCIONAL DE CANCER DE MAMA

El cdncer de mama, es la
neoplasia de mayor
frecuencia en la poblacion
femenina, con una
incidencia mundial segin
datos de Globocan 2012,
de 43 por cada 100000, y
con una mortalidad del 12
por cada 100 mil mujeres.
En Colombia, la incidencia
es de 36 por cada 100000 y
la mortalidad de 10 por
cada 100000 mujeres!.

Con base a lo anterior, las
politicas actuales de
gobierno  han sido
encaminadas a su
deteccion temprana,
programas de tamizacion,
fratamiento oportuno,
seguimiento y  control.
Segun, la normatividad, en
la Ley 1384 de 2010 se
establece las acciones

! GLOBOCAN 2012: Estimacion
de Incidencia, Mortalidad y
Prevalencia Mundial del Cancer
en 2012. Organizacién Mundial
de la Salud [en linea]. Disponible
en:
<http://globocan.iarc.fr/Default.as
px>

para la atencidén integral
del cdncer en Colombiag,
incorporando  en ella el
concepto de las Unidades
Funcionales con el objeto
de evaluar la situacion
particular de los pacientes,
a fin de proporcionar de
forma integral su manejo,
garantizando  idoneidad,
calidad, oportunidad vy
pertinencia en suU
diagndstico y tratamiento.
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—

Tomado de: www.google.com

La Unidad Oncoldgica
Surcolombiana S.A.S.  se
encuentra en el proceso
de implementacién de
dicha Unidad Funcional
para el cdncer de mama,
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que busca disminuir el
tiempo transcurrido entre la
fecha de sospecha o
diagndstico de la
enfermedad  hasta el
momento en que el/la
paciente inicia el
fratamiento definido.

Tomado de: www.google.com

Desde el mes de marzo de
2015 a la fecha se ha
logrado la vinculacién de
91 Pacientes con
diagnéstico de cdncer de
mama a quienes se ha
orientado y acompanado

permanentemente en las
fases de Diagndstico vy
Definicién e inicio de
fratamiento, identificando
motivos de las demoras
presentadas para la
realizacion de exdmenes
de extensidon y mejorando
los tiempos de inicio de
fratamiento, sin embargo
es importante el
fortalecimiento  de  las
demads fases (Remision y
Seguimiento) que permitan
la identificacion de
barreras de acceso en
otras instfituciones y ofros
motivos que pueden
demorar la atencién, asi
como también la
vinculacién de las EAPB y
red prestadora al proyecto
de Unidad Funcional.

Se continva el trabajo y en
compania de todo el
equipo de la Unidad con lo
que esperamos conftribuir a
aumentar los anos de
sobrevida en el paciente y
mitigar las complicaciones
de la enfermedad.
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PROGRAMA DE FARMACOVIGILANCIA Y SEGUIMIENTO
FARMACOTERAPEUTICO

FARMACOVIGILANCIA

La farmacovigilancia es el
pilar fundamental para que
el pais determine realmente
el perfil de seguridad de los
medicamentos que  son
comercializados, de esta
forma se pueden detectar
entfre ofras; reacciones
adversas, usos inapropiados,
complicaciones no
detectadas durante la
etapa de investigacién de
los medicamentos.

Ademds se encarga de
ampliar los procesos de
deteccion, valoracién,
entendimiento y prevencion
de las reacciones adversas o
cualquier ofro  problema
asociado al Uuso de
medicamentos, de forma tal
que los factores
predisponentes sean
identificados a tiempo y las
intervenciones que se lleven
a cabo por parte de la
agencia reguladora
conduzcan al conocimiento
real del perfil de seguridad
de los medicamentos
comercializados en nuestro

pais fomentando el uso
racional de los mismos2

En la UNIDAD ONCOLOGICA
SURCOLOMBIANA S.AS. se
realiza una buUsqueda activa
y pasiva de los problemas
relacionados con la
seguridad de los
medicamentos, a fravés del
reporte voluntario por parte
del personal asistencial de
los eventos adversos
asociados con el uso de los
medicamentos y busqueda
activa atraves de nuestro
programa de seguimiento
farmacoterapeutico, el cual
definid unos criterios de
seleccion de medicamentos
y terapias, a las cuales se
anadliza detfalladamente la
respuesta relacionada con
la efectividad y seguridad
de los medicamentos.

2 INVIMA, Objetivos del
Programa de Farmacovigilancia,
2012. <Disponible en:
https://www.invima.gov.co
>
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GRAFICO 1. REACCIONES ADVERSAS A
MEDICAMENTOS 2015 - 2016

PROBABLES
LEVES NO
EVITABLES

PRIMER PRIMER
TRIMESTRE TRIMESTRE
2015 216

Para el ano 2015 se reportaron bajo el formato del INVIMA
FOREAM seis REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS.

Comparando el primer frimestre del ano 2015 y 2016 se
encuentra que se presentaron igual nUmero de casos. Todas
las reacciones adversas reportadas en el 2015 y primer
trimestre 2016 fueron analizadas a través de la metodologia
ALGORITMO DE NARANJO, y catalogadas como REACCION
ADVERSA PROBABLE LEVE NO EVITABLE, dado que estuvieron
relacionadas con efectos colaterales propios del mecanismo
de accién del medicamento Y reportados en la literatura
vigente.

SEGUIMIENTO FARMACOTERAPEUTICO

El seguimiento farmacoterapéutico es una herramienta que
permite realizar un acompanamiento a la ferapia del
paciente y de esta forma identificar, analizar e intervenir los
problemas relacionados con los medicamentos como
necesidad, efectividad y seguridad.
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En la unidad oncoldgica Surcolombiana se han definido dos
tipos de criterios; un primer criterio relacionado con
guimioterapia oral para pacientes pedidtricos e intramural
para moléculas potencialmente citotéxicas o moléculas
recientemente comercializadas en el mercado.

Para el 2016 se le han realizado un total 30 pacientes tanto
inframural como ambulatorios en los cuales se han detectado
problemas de efectividad y seguridad, en algunos casos con
intervencidén segura sobre la coadyuvancia en la terapia.

ADVERSOMETRO

Grafico 2. Comportamiento de Reporte de Posibles Eventos
Adversos o Incidentes Primer Trimestre 2015- 2016

m INCIDENTES

B EVENTOS
ADVERSOS

PRIMER PRIMER
TRIMESTRE ~ TRIMESTRE 216
2015

Redlizando una comparacion del comportamiento del
reporte de los incidentes o posibles eventos adversos entre el
Primer trimestre 2015 y primer frimestre 2016, se encuentra una
tendencia al incremento, en respuesta al despliegue de
cultura no punitiva para el reporte.
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Los casos reportados fueron gestionados en un 100%. En
cuanto a su clasificacién, en el primer trimestre de 2016, de 4
casos, 3 se clasificaron como incidentes y 1 como evento
adverso relacionado con Extravasacion de medicamento.

Dia Mundial Contra el Cancer. Febrero 2016.

GRACIAS AL EQUIPO DE TRABAJO DE LA
U.0.S POR SU COMPROMISO CON LA
SEGURIDAD DEL PACIENTE




